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一般演題
１．NST の現状と課題
富山市民病院 NST 委員長
角谷直孝
当院では２００３年４月より有志による NST の勉強
会が開始され，２００４年４月に NST 委員会が設立さ
れた。発足時のメンバーは総勢１２名であり，内訳は
医師４名（うち TNT 受講者２名），看護師４名，
栄養士１名，検査技師１名，リハビリ１名，歯科技
工士１名であった。
NST 設立後の活動として２００４年４月より委員の
勉強会を開始し，１０月には各病棟ごとにリンクナー
スの選出を行い，リンクナースを対象とした勉強会
を開始した。リンクナースには NST 対象患者のス
クリーニングを依頼し，対象患者拾いあげの基準を
示した。その後スクリーニング患者を対象に委員が
SGA を行って NST 介入の有無を決定した。
２００４年１１月よりラウンドを週２回のペースで開始
した。当初，月あたりの NST 介入患者数は３０～４０
名で週２回のラウンドではすべてをこなせず NST
活動は大きな壁にあたった。２００５年２月に厚生連高
岡病院の NST ラウンドを見学させていただき，こ
れを参考に NST チームを４つに分けてラウンドを
分担制とした。
現在，総勢１８名の委員で月あたり４０名前後の
NST 介入患者を受け持っている。ラウンド・ミー
ティングは週１回，全体会・勉強会は月１回のペー
スで活動している。このように入院患者に対し常に
適切な栄養管理が行われているか，チェック，介入
を行い，栄養療法の必要性，重要性を啓蒙すること
を NST 活動の目的としている。現状での問題点と
して，医師，看護師，その他コメディカルの NST
に対する認知度は低く，委員はもとよりリンクナー
スの負担は大きく，今後とも NST 活動を活発に持
続させるには委員やリンクナース以外の職員の力を
借りることが不可欠であることを痛感している。
２．当院の NST の活動状況
南砺市民病院薬剤科
村田麻巳子，山口裕幸
南砺市民病院（以下当院とする）での NST 活動
を紹介することと，電子カルテによる NST の運用
はチーム医療として効果的であったことを，これま
での症例をまとめ報告する。
１．当院の NST の活動状況
平成１４年７月より全職員自由参加の勉強会を開始
し，平成１５年６月院長直属の委員会を発足。メン
バー，役割分担，運用マニュアルを整備し，翌７月
活動を開始した。
月１回の委員会では主に症例検討を行なってい
る。勉強会は全職員自由参加型とするため，委員会
とわけて開催することとした。テーマは委員会で決
定し，年間１０回程度となるようスケジュールを組ん
でいる。
NST の運用は１次スクリーニングの結果，アセ
スメントが必要な患者さまは２次スクリーニングと
しメンバーそれぞれが調査，検討し，必要項目をカ
ルテ記載している。ここで LAN ミーティングが行
なわれ患者情報が共有され，提案内容を協議する。
タイムリーに症例検討が行なえ，電子カルテによる
NST 業務の確立はチーム医療に効果的である。
２．症例報告
平成１５年７月より，平成１７年３月まで評価した患
者数は３５名，栄養状態の改善，血清アルブミン値の
改善の依頼が最も多く，脳梗塞回復期，肺炎回復期
が症例として多かった。
良好な改善がみられた症例を報告し，電子カルテ
による NST の運用はチーム医療として効果的で
あったことを提示した。
３．NST の現状と課題
厚生連高岡病院看護部
浦島万起子，細木美奈子，吉岡香代
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山下美智子
当院 NST は２００２年１０月より稼動し，現在は NST
委員は２２名，リンクナースが１３名である。NST の
活動内容は，１）月１回の NST 勉強会，２）週１
回の NST 回診，３）月２回のランチタイムミー
ティング，４）リンクナースを交えての NST 全体
会議，５）NST ニュースレターの発行をしている。
NST の勉強会では，代謝や栄養に関するさまざま
なテーマを選び院内の医師や専門職の方に講義を依
頼している。NST 回診においては，TPN，EN，褥
瘡調査をもとに，身体計測，栄養評価，必要カロ
リーの算定を行い，栄養アドバイスをすることが主
な役割である。ランチタイムミーティングは月２回
金曜日１２時３０分から，１時間ほどで，症例検討や新企
画の検討，学会や研究会の打ち合わせなどを行って
いる。NST 全体会議では，リンクナースを交えて
症例検討や勉強会，口腔ケアなどの講習会を行う。
また，毎月のニュースレターには NST 調査結果
や，栄養に関する情報などを掲載している。
NST 稼動２年間の成果をまとめると，１）NST
に関心を示す職員が増加した，２）TPN 管理マ
ニュアルが院内に浸透した，３）口腔ケアの知識・
技術が向上し，ケアの質の向上につながったと考え
る，４）チーム医療が実践できるようになっ
た，５）近隣の病院での講演活動を通して地域への
啓発の機会となったなどが挙げられる。
次に当院における NST の問題点は，１）NST メ
ンバーがなかなか全員そろわない，２）NST への
依頼が少ないこと，３）身長，体重の測定がいまだ
に徹底されていない，４）嚥下障害に対する評価が
遅れている，５）NST の経済効果をデータとして
示しきれていないなどが挙げられる。
これらの問題解決に向けての課題は，１）身体計
測の義務化，２）全職員への栄養管理の啓発を地道
する，３）口腔ケアなど作成したマニュアルの浸透
によるケアの質の向上を図る，４）近隣病院との交
流を進めること，５）医師，栄養士，薬剤師，看護
師の栄養教育参加を推進することなどがあげられ
る。
特別講演
『NST の現状と展望』
金沢大学心肺・総合外科 講師
大村健二 先生
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１．NST における栄養士の関わり
～入院から在宅まで～
南砺市民病院 NST 管理栄養士
畠 敬子
南砺市民病院（以下当院）では，入院中の栄養管
理に問題点が生じた際には，主治医，もしくは受け
持ち看護師から NST へ依頼があり，各病棟担当の
管理栄養士が介入し，栄養評価と摂食への提案を
行っている。しかし退院後，在宅療養に移行した際
に，入院中の栄養管理が継続できず低栄養に陥り，
再入院を繰り返すケースも多い。その一因として，
当院では入院患者の約７０％が７５歳以上の高齢者であ
り，在宅生活では病状に応じた食事作りが困難とい
う現実がある。当院では入院から在宅までの継続し
た栄養管理を目的に，平成１２年より配食サービを実
施し，これまで１８５名に対し在宅療養支援を行って
きた。今までに NST が介入した対象患者は４８名
で，その内４名が配食サービスを利用された。今
回，NST の関わりにより，配食サービスを利用し，
良好な栄養状態を持続できた一症例を紹介する。
症例は８４歳，男性，要介護度２，嚥下性気管支炎
による食欲低下，脱水にて入院。入院時より極度の
低栄養状態で NST が介入し，家族を交えての食事
指導を始め，主治医，看護師，理学療法士，作業療
法士，地域連携科職員，栄養士による拡大カンファ
レンスにて，在宅療養に向けて検討した。その結
果，家が自営業で決まった時間に昼食が摂れない，
妻が高齢で食事作りが困難という問題点があげられ
た。その解決策として昼食のみの配食サービスを行
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テーマ：『実際の活動事例，NST 実施の成果』
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